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Περίληψη 
Το τεχνολογικό-ιατρικό επίτευγμα των μεταμοσχεύσεων έχει εγείρει πολλές 
φιλοσοφικές, ηθικές και ψυχολογικές ανησυχίες, τόσο στους ανθρώπους που είναι 
άμεσα επηρεαζόμενοι από τη διαδικασία της μεταμόσχευσης, όσο και στο κοινωνικό 
σύνολο. Κύριο εμπόδιο για την αύξηση των πραγματοποιούμενων μεταμοσχεύσεων 
σήμερα δε θεωρούνται πια οι ιατρικής φύσης δυσκολίες της χειρουργικής επέμβασης, 
οι οποίες με την πάροδο των ετών έχουν αντιμετωπιστεί, αλλά το στοιχείο της 
κοινωνικής αποδοχής της ιδέας της απόκτησης των ανθρωπίνων οργάνων και των 
διαδικασιών που αυτή προϋποθέτει και περιλαμβάνει. Το παρόν άρθρο, αντλώντας 
από το χώρο της ψυχολογίας αλλά και από το ευρύτερο φάσμα των κοινωνικών και 
ανθρωπιστικών επιστημών, παρουσιάζει μια κριτική επισκόπηση της διεθνούς 
βιβλιογραφίας για τα παραπάνω φαινόμενα και επισημαίνει τις δυνατότητες και τις 
ελλείψεις της κοινωνιο-ψυχολογικής έρευνας αναφορικά με τους παράγοντες που 
διαμορφώνουν τις στάσεις και τις αντιλήψεις των πολιτών απέναντι στη δωρεά 
οργάνων.   
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Abstract 
The medical-technological breakthrough of human organs transplantation has raised a 
lot of philosophical, moral and psychological issues, not only among people who are 
affected directly from the phenomenon but also at the society as a whole. The main 
reason for the limited number of transplantations all over the world is considered to be 
the lack of social acceptance of the idea of removing human organs of a dead body, 
rather than the difficulties of the surgical process itself. This paper presents a critical 
review of the international literature on the phenomenon, drawing not only from 
psychology but also from the wider area of social sciences and humanities. The article 
highlights the possibilities and the shortcomings of the social and psychological 
research on the factors that influence people’s perceptions and attitudes regarding organ 
donation.  
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Κοινωνιοψυχολογικοί Παράγοντες που Επιδρούν στη Διαμόρφωση των 
Στάσεων των Πολιτών Έναντι  της Δωρεάς Οργάνων προς Μεταμόσχευση: 
Μια Βιβλιογραφική Επισκόπηση 
Η χειρουργική επέμβαση με στόχο τη μεταμόσχευση ανθρωπίνων ιστών και 
οργάνων από ένα νεκρό ή ζωντανό δότη σε ένα βαριά πάσχοντα, συμβατής γενετικής 
ταυτότητας με το δότη, θεωρείται μία από τις μεγαλύτερες κατακτήσεις της ιατρικής 
του 20ου αιώνα. Η προσπάθεια αυτή που αποσκοπεί στην παράταση και τη βελτίωση 
της ποιότητας ζωής του ασθενή-λήπτη, προϋποθέτει τη δωρεάν προσφορά οργάνων, 
ιστών ή κυττάρων. Δωρεά οργάνων αποτελεί η εν ζωή συναίνεση ενός ατόμου ή των 
συγγενών αυτού στη χειρουργική αφαίρεση ενός ή περισσότερων οργάνων του, μετά 
τον θάνατό του, με σκοπό τη μεταμόσχευσή τους σε άλλους πάσχοντες. Η 
μεταμόσχευση συμπαγών οργάνων θεωρείται πλέον μια καλά εδραιωμένη κλινική 
θεραπεία και αποτελεί μέρος των εξειδικευμένων χειρουργικών πρακτικών που 
ασκούνται σε πολλά νοσοκομεία όλου του κόσμου. Το ποσοστό επιτυχημένων 
μεταμοσχεύσεων είναι πια υψηλό, κυρίως εκείνο των νεφρών, της καρδιάς και του 
ήπατος. Στην πορεία των ετών, μοντέρνες χειρουργικές τεχνικές και βελτιωμένες 
τεχνικές διατήρησης των οργάνων κάνουν εφικτή τη μεταμόσχευση όλο και 
μεγαλύτερου αριθμού και ποικιλίας οργάνων (UK Transplant, 2013).  
Σήμερα, παγκοσμίως εκφράζεται η ανάγκη να αυξηθούν τα ποσοστά δωρεάς 
οργάνων και ιστών του ανθρωπίνου σώματος, καθώς έχει αυξηθεί  ραγδαία ο αριθμός 
των ατόμων με χρόνια και σοβαρά προβλήματα υγείας. Η κατάσταση στην Ευρώπη 
αναφορικά με τη δωρεά οργάνων είναι ετερογενής και κυμαίνεται από πολύ χαμηλά 
επίπεδα σε χώρες όπως η Βουλγαρία, όπου το 2014 καταγράφηκαν 2,9 δότες ανά 
εκατομμύριο πληθυσμού, σε αρκετά υψηλότερα ποσοστά σε χώρες όπως η Ισπανία 
και η Γαλλία, όπου το ίδιο έτος οι δότες έφθασαν τους 35,7 και τους 26 ανά 
εκατομμύριο πληθυσμού, αντίστοιχα (UK Transplant, 2013). Διερευνώντας τα 
στατιστικά στοιχεία διαπιστώνει κανείς ότι η Ελλάδα κατέχει μία από τις τελευταίες 
θέσεις μεταξύ των χωρών της Ευρώπης στον πίνακα των πραγματοποιούμενων 
μεταμοσχεύσεων, παρότι οι ανάγκες της σε μοσχεύματα δε διαφέρουν από εκείνες 
των άλλων χωρών. Ο δείκτης προσφοράς οργάνων στη χώρα μας ξεκίνησε από 3,6 
δότες ανά εκατομμύριο πληθυσμού το 2001 (όταν άρχισε η επίσημη ανακοίνωση των 
σχετικών στοιχείων) και έφτασε τους 8,9 δότες το 2008, για να ακολουθήσει και πάλι 
πτωτική πορεία έως και σήμερα (4,1 δότες το 2010, 5,6 δότες το 2013 και 4,5 δότες 
το 2014) ( Council of Europe, 2014. 2015). 
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Το Συμβούλιο της Ευρώπης, βάσει του «Πρωτοκόλλου Σύμβασης για τα 
Ανθρώπινα Δικαιώματα και τη Βιοηθική σχετικά με τις Μεταμοσχεύσεις Ιστών και 
Οργάνων», θεωρεί ότι με δεδομένο το κενό ανάμεσα στα διαθέσιμα προς 
μεταμόσχευση όργανα και τις αντίστοιχες ανάγκες, οφείλει να αναλάβει δράση 
προκειμένου να αυξηθούν οι δωρεές (UK Transplant, 2013). Αυτό προτείνεται να 
γίνει κυρίως μέσω της ενημέρωσης του κοινού για τη σπουδαιότητα των 
μεταμοσχεύσεων και μέσω της προώθησης της ευρωπαϊκής συνεργασίας στον εν 
λόγω τομέα. Κατά το Συμβούλιο της Ευρώπης, η δωρεά οργάνων θα πρέπει να 
προωθείται ως μια θετική κοινωνική συμπεριφορά που συνεισφέρει στο να σώσει 
ζωές και να βελτιώσει τη ζωή και την υγεία των ανθρώπων. 
Ωστόσο, από την αρχή της εφαρμογής του, το τεχνολογικό-ιατρικό επίτευγμα 
των μεταμοσχεύσεων έχει εγείρει πολλές φιλοσοφικές, ηθικές και ψυχολογικές 
ανησυχίες, τόσο στους ανθρώπους που επηρεάζονται άμεσα από τη διαδικασία της 
μεταμόσχευσης, όσο και στο κοινωνικό σύνολο. Καταρχήν, η πραγματοποίηση των 
σωτήριων, για τους βαριά πάσχοντες -τελικού σταδίου- ασθενείς, μεταμοσχευτικών 
επεμβάσεων προϋποθέτει πως ένα μέρος του πληθυσμού έχει αποφασίσει για τη 
διάθεση του σώματός του μετά θάνατον και πιθανά έχει ενημερώσει τους οικείους 
του σχετικά με αυτή τη μεταθανάτια επιθυμία.  
 Ωστόσο, παρά τις ενημερωτικές καμπάνιες και την υποστήριξη του κόσμου 
στην ιδέα της δωρεάς οργάνων, οι άνθρωποι εμφανίζονται συγκρατημένοι στο να 
εγγραφούν στο μητρώο δωρητών ή να επιτρέψουν την αφαίρεση των οργάνων 
νεκρών συγγενών τους (Siegel & Alvaro, 2010). Φαίνεται να κυριαρχεί ένα 
γνωστικό-αναλυτικό κενό μεταξύ επιθυμίας και πραγματικής δράσης, μια απόκλιση 
μεταξύ της θεωρητικής στάσης και της συμπεριφοράς στο πραγματικό πεδίο. Ενώ το 
85% περίπου του πληθυσμού στην Ευρώπη και την Αμερική υποστηρίζει θεωρητικά 
την ιδέα, μόνο το 42% αυτών αναφέρει ότι έχει λάβει την προσωπική απόφαση να 
γίνει δωρητής και μόνο το 28% έχει ήδη υπογράψει κάρτα δωρητή (Siegel & Alvaro, 
2010). Αυτή η αντίσταση δεν περιορίζεται σε κάποιο συγκεκριμένο μορφωτικό 
επίπεδο ή κοινωνική τάξη. Μάλιστα, ακόμη και ιατρικό-νοσηλευτικό προσωπικό 
μπορεί να εμφανίζει παρόμοιες επιφυλάξεις (Gross, Martinogli, Spagnoli, Badia, & 
Malacrida,  2001. Kent & Owens, 1995. Lauri & Adami, 2010). Επομένως, κεντρικός 
στόχος της παρούσας βιβλιογραφικής επισκόπησης είναι να ερμηνευτούν αυτές οι 
αντιστάσεις-επιφυλάξεις στη βάση κοινωνιο-ψυχολογικών θεωριών.  
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Οι σχετικές με το ζήτημα της δωρεάς οργάνων στάσεις και αντιλήψεις των 
ατόμων θεωρούνται κριτικής σημασίας για τη λειτουργία του συστήματος των 
μεταμοσχεύσεων, ενώ παράλληλα γίνονται προσπάθειες διεθνώς για τη τροποποίηση 
προς το θετικότερο των στάσεων του πληθυσμού σχετικά με την ιδέα της δωρεάς 
(Matesanz, 2004. UK Transplant, 2013). Βάσει των παραπάνω δεδομένων, οι 
προσπάθειες των Εθνικών Οργανισμών Μεταμοσχεύσεων για αύξηση των δωρεών 
οργάνων οφείλουν να στοχεύσουν καταρχήν στην προώθηση της ευρύτερης 
κοινωνικής αποδοχής της ιδέας της δωρεάς μέσω της ειδικής ενημέρωσης και 
ευαισθητοποίησης του πληθυσμού. Ο στόχος αυτός προϋποθέτει την κατανόηση των 
σχετικών στάσεων, συναισθημάτων και συμπεριφορών, παρέχοντας άφθονες 
ευκαιρίες για κοινωνική και ψυχολογική έρευνα.  
Το παρόν άρθρο, παρουσιάζοντας μία κριτική επισκόπηση της υπάρχουσας 
κοινωνιο-ψυχολογικής βιβλιογραφίας, επιχειρεί να συμβάλλει στο γενικότερο στόχο 
που θέτουν οι ερευνητές των κοινωνικών επιστημών: να φωτιστούν περισσότερες 
πτυχές του φαινομένου της δωρεάς οργάνων σώματος προς μεταμόσχευση και να 
αναδειχθούν εκείνοι οι κοινωνιο-ψυχολογικοί παράγοντες, οι οποίοι φαίνεται ότι 
συμβάλουν και ερμηνεύουν το φαινόμενο της αντίστασης πολλών ατόμων να 
αποφασίσουν τη μετά θάνατον δωρεά των οργάνων τους. Προς αυτή την κατεύθυνση, 
στο παρόν άρθρο γίνεται μια προσπάθεια να αναδειχθούν οι στάσεις και οι αντιλήψεις 
του γενικού πληθυσμού σε σχέση με την προοπτική της δωρεάς οργάνων. 
Μεθοδολογία 
Η επισκόπηση της βιβλιογραφίας που αφορά στις στάσεις απέναντι στη 
δωρεά οργάνων πραγματοποιήθηκε μέσω αναζήτησης δημοσιευμένων άρθρων και 
κεφαλαίων στις σημαντικότερες βάσεις δεδομένων (Medline, PubMed και 
PsycINFO). Ακολούθησε θεματική κατάταξη και σύνθεση των πληροφοριών που 
προέκυψαν από τις δημοσιευμένες έρευνες. Καθώς στόχος της εργασίας ήταν να 
προσεγγίσει το φαινόμενο από κοινωνιο-ψυχολογική σκοπιά, αναζητήθηκαν άρθρα 
που στον τίτλο τους είχαν τις ακόλουθες λέξεις-κλειδιά: δωρεά οργάνων, πτωματική 
δωρεά, ψυχοκοινωνικοί παράγοντες, στάσεις, λήψη απόφασης. Προκειμένου να 
υπάρξει μια ολοκληρωμένη καταγραφή των σχετικών ερευνητικών αποτελεσμάτων, 
στην παρούσα εργασία συμπεριλήφθηκαν τόσο ποσοτικές, όσο και ποιοτικές 
έρευνες. 
Οι περιορισμοί που ορίστηκαν κατά την αναζήτηση ήταν τόσο χρονολογικοί, 
καθώς αναζητήθηκαν άρθρα που δημοσιεύτηκαν μετά το 1985 ώστε να αντανακλούν 
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τη σύγχρονη πραγματικότητα, όσο και γλωσσικοί, καθώς συμπεριλήφθηκαν άρθρα 
δημοσιευμένα στην Αγγλική και την Ελληνική γλώσσα. Το τελευταίο κριτήριο είχε 
ως συνέπεια η βιβλιογραφική επισκόπηση να περιοριστεί σε δημοσιευμένες έρευνες 
που πραγματοποιήθηκαν κυρίως στις Ηνωμένες Πολιτείες Αμερικής και σε 
Ευρωπαϊκές χώρες και λιγότερο σε Ασιατικές χώρες και χώρες της Λατινικής 
Αμερικής. Επίσης, λαμβάνοντας υπόψη το θεωρητικό στόχο της παρούσας μελέτης 
επιλέχθηκε η κριτική επισκόπηση να εστιάσει σε κοινωνιο-ψυχολογικές έρευνες που 
μελετούν το φαινόμενο στο πλαίσιο του γενικού πληθυσμού μόνο. 
Κατά την αρχική αναζήτηση με βάση τις λέξεις κλειδιά προέκυψαν συνολικά 
197 τίτλοι επιστημονικών άρθρων και κεφαλαίων σχετικών με το υπό μελέτη 
φαινόμενο. Ωστόσο, στους τίτλους αυτούς περιλαμβάνονταν και άρθρα που 
προσέγγιζαν τη δωρεά οργάνων από φιλοσοφική, ηθική και κοινωνιο-
ανθρωπολογική σκοπιά, τα οποία δεν συμπεριλήφθηκαν στην παρούσα επισκόπηση 
καθώς αυτή εστιάζει στη μελέτη του φαινομένου από κοινωνιο-ψυχολογική σκοπιά. 
Επιπλέον, μεταξύ των άρθρων που προσέγγιζαν το φαινόμενο από κοινωνιο-
ψυχολογική σκοπιά περιλαμβάνονταν έρευνες εστιαζόμενες σε πολύ συγκεκριμένες 
ομάδες πληθυσμού όπως είναι το ιατρονοσηλευτικό προσωπικό και οι οικογένειες 
των νεκρών δοτών, οι οποίες επίσης δεν συμπεριλήφθηκαν στην παρούσα 
επισκόπηση η οποία εστιάζει, όπως προαναφέρθηκε, στις στάσεις και αντιλήψεις του 
γενικού πληθυσμού προς τη δωρεά οργάνων. Επομένως, η βιβλιογραφική 
επισκόπηση περιλαμβάνει μόνο κοινωνιοψυχολογικές έρευνες που μελετούν την 
ατομική απόφαση δωρεάς οργάνων (εγγραφή ή όχι στο μητρώο δωρητών) και τις 
γενικότερες αντιλήψεις αναφορικά με τη δωρεά οργάνων που φέρουν οι πολίτες, ως 
άτομα και ως φορείς κοινωνικοπολιτισμικών επιδράσεων του πλαισίου στο οποίο 
ανήκουν. Συγχρόνως, οι εν λόγω έρευνες προσπαθούν να εντοπίσουν τους 
παράγοντες που επιδρούν στη διαμόρφωση αυτής της απόφασης-στάσης.  
Η κατηγοριοποίηση και ανάλυση του υλικού που προέκυψε από τη 
βιβλιογραφική επισκόπηση έγινε στη βάση των ακόλουθων θεματικών κατηγοριών: 
1) δημογραφικοί παράγοντες, 2) φυλετικοί, πολιτισμικοί και θρησκευτικοί 
παράγοντες, και 3) στάσεις, κίνητρα και ατομικά χαρακτηριστικά των 
συμμετεχόντων. Οι θεματικές αυτές κατηγορίες βασίστηκαν στις θεματικές 
κατηγορίες που προέκυψαν από αντίστοιχες έρευνες (Boulware, Ratner, Cooper, 
Sosa, LaVeist, & Powe, 2002. Campbell & DeMan, 2000. Fullick, 2002. Gauher, 
Khehar, Rajput, & Hayat, 2013. Gross et al., 2001. Hayward & Madill, 2003. Morgan, 
 ΙΑ' Επιστημονική Επετηρίδα του Τμήματος Ψυχολογίας Α.Π.Θ.                                254 
 
 
Harisson, Afifi, Long, & Stephenson, 2008. Reitz & Callender, 1993. Siegel & 
Alvaro, 2010. Sque & Payne, 2006).  
Αποτελέσματα 
 Το μεγαλύτερο μέρος της επιστημονικής βιβλιογραφίας σε σχέση με το θέμα 
της δωρεάς οργάνων επικεντρώνεται στην καταγραφή των στάσεων του γενικού 
πληθυσμού απέναντι στο φαινόμενο της δωρεάς και τον εντοπισμό των παραγόντων 
που έχουν συμβάλλει στη διαμόρφωση αυτών των στάσεων. Διερευνά, δηλαδή, τη 
στάση του εν ζωή ατόμου απέναντι στην προοπτική της δωρεάς των οργάνων του 
μετά το θάνατό του και τα δημογραφικά και ψυχογραφικά χαρακτηριστικά (δηλ., το 
προφίλ) των ανθρώπων που είναι πρόθυμοι να γίνουν δωρητές οργάνων, καθώς και 
εκείνων που δε το επιθυμούν. Η συντριπτική πλειοψηφία των συμπεριλαμβανόμενων 
ερευνών που μελετούν το φαινόμενο της δωρεάς οργάνων στο γενικό πληθυσμό είναι 
ποσοτικές μελέτες που χρησιμοποιούν κυρίως το ερωτηματολόγιο ως μεθοδολογικό 
εργαλείο. Πολύ λιγότερες είναι οι έρευνες που μελετούν τις στάσεις των πολιτών 
προς τη δωρεά με ποιοτικές μεθοδολογικές διαδικασίες, για παράδειγμα τη 
καταγραφή και παρατήρηση των οικογενειακών συζητήσεων πάνω στη δωρεά 
(Morgan et al., 2008) ή τη μελέτη των κοινωνικών αναπαραστάσεων αναφορικά με 
τη δωρεά οργάνων με τη μέθοδο των ομάδων εστίασης (Moloney & Walker, 2002. 
Moloney, Hall, & Walker, 2005). 
 Τα αποτελέσματα της βιβλιογραφικής επισκόπησης κατέδειξαν μια σειρά 
από παράγοντες που επιδρούν στη διαμόρφωση των στάσεων του γενικού πληθυσμού 
σχετικά με τη δωρεά οργάνων. Τα αποτελέσματα παρουσιάζονται αναλυτικά στη 
συνέχεια στη βάση των συγκεκριμένων θεματικών κατηγοριών που επιλέχθηκαν. 
Δημογραφικοί Παράγοντες 
Πλήθος μελετών που αφορούν στις στάσεις των ανθρώπων προς τη δωρεά 
και τη μεταμόσχευση καταλήγουν πως αυτές σχετίζονται με κοινωνιο-
δημογραφικούς παράγοντες. Δημογραφικές μελέτες έδειξαν ότι μεγαλύτερη επιθυμία 
να γίνουν δωρητές εκφράζουν οι γυναίκες μέσης ηλικίας (Nollan & Spanos, 1989. 
Regalia, Zheng, Sillau, Aggarwal, Bellevue, Fix, Prinz, Dunn, & Biggins, 2014). Οι 
γυναίκες είναι πιο πιθανό να συζητήσουν για το ζήτημα της δωρεάς οργάνων με την 
οικογένειά τους και να δώσουν μια εξήγηση αναφορικά με την αιτία της απόφασής 
τους. Επίσης, επιδεικνύουν μεγαλύτερη ενδοτικότητα στις απόψεις των υπόλοιπων 
μελών της οικογένειας τους. Οι άντρες προκύπτουν λιγότερο πρόθυμοι να δωρίσουν 
τα όργανα τους από ότι οι γυναίκες. Όταν παρευρίσκονται σε συζήτηση σχετική με 
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τη δωρεά οργάνων, είναι πιο πιθανό να εκφράσουν αρνητικές πεποιθήσεις όσον 
αφορά στις διαδικασίες της δωρεάς και εμφανίζονται περισσότερο καχύποπτοι με το 
ιατρικό σύστημα (Thompson, Robinson, & Kenny, 2003).  
Επίσης, στάση αμφιθυμίας και έλλειψη γνώσης σχετικής με το θέμα 
παρατηρείται συχνότερα στο νεαρό πληθυσμό από ότι στους μεγαλύτερους ηλικιακά. 
Σε σχετική έρευνα (Gross, Martinoli, Spagnoli, Badia, Malacrida, 2001), κάθε 
δεύτερος νέος ήταν ανεπαρκώς πληροφορημένος ως προς το θέμα της δωρεάς 
οργάνων, ενώ το 50% των συμμετεχόντων δε γνώριζαν ότι υπάρχει έλλειμμα 
διαθέσιμων οργάνων. Ακόμη όμως και εκείνοι που είχαν λάβει σχετική απόφαση, 
στην πλειοψηφία τους, δεν είχαν πληροφορήσει την οικογένεια τους για αυτήν, ούτε 
γνώριζαν τις απόψεις των συγγενών τους σχετικά με το θέμα. Βασική αιτία για τη 
μικρότερη ανταπόκριση των νεότερων ανθρώπων στην ιδέα της δωρεάς θεωρείται, 
εκτός από την έλλειψη ενημέρωσης, η τάση αποφυγής σκέψεων που έχουν να κάνουν 
με το θάνατο και τη φθορά του σώματος. Είναι δυσκολότερο για τα νεαρά άτομα που 
ξεκινάνε τη ζωή τους να αναλογιστούν και να διαχειριστούν ζητήματα σχετικά με τη 
λήξη της (Sanner, 2001). Τέλος, η ανταπόκριση στη δωρεά οργάνων φαίνεται πως 
σχετίζεται θετικά με το επίπεδο μόρφωσης και το κοινωνικοοικονομικό επίπεδο των 
ατόμων (Brug, VanVust, VanDeBorne, Brouwers, & Van Hooff, 1998. Nolan & 
Spanos, 1989. Παπαδημητρίου, Παπαδούλης, Μπουμπάρα, Παπακώστα, 
Σακελαρίου, & Μεταξάς, 1987. Pike, Kahn, & Jacobson, 1991. Regalia et al., 2014). 
Φυλετικοί, Πολιτισμικοί και Θρησκευτικοί Παράγοντες 
Η κοινωνιολογική-ανθρωπολογική και μέρος της ψυχολογικής έρευνας 
σχετικά με το φαινόμενο της δωρεάς οργάνων εστιάζει κυρίως στο άμεσο αλλά και 
το ευρύτερο κοινωνικό περιβάλλον, μέσα στο οποίο λειτουργεί κάθε μεταμοσχευτικό 
σύστημα, θεωρώντας ότι αυτό διαδραματίζει κύριο ρόλο για την επιτυχία της 
προμήθειας των οργάνων. Η στάση των ατόμων προς τη δωρεά οργάνων βρίσκεται 
σε άμεση συνάρτηση με το ζήτημα της φυλής και της εθνότητας, κυρίως ως φορέα 
κοινωνικών, πολιτισμικών και θρησκευτικών ιδιαιτεροτήτων που μπορεί να 
συγκρούονται με την ιδέα της δωρεάς οργάνων και της μεταμόσχευσης (Boulware, 
Ratner, Cooper, Sosa, LaVeist, & Powe, 2002. Fullick, 2002. Hayward & Madill, 
2003. Reitz & Callender, 1993. Siegel & Alvaro, 2010). 
Πολιτισμικοί παράγοντες σε εθνοτικό επίπεδο παίζουν σημαντικό ρόλο στη 
διαμόρφωση της στάσης απέναντι στη δωρεά και εξηγούν πώς, για παράδειγμα, η 
Ιαπωνία υστερούσε για πολλά χρόνια στα ποσοστά πραγματοποιούμενων  
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μεταμοσχευτικών επεμβάσεων εξαιτίας της μεγάλης αντίστασης του κόσμου στην 
εφαρμογή της νομοθεσίας που αφορούσε τα κριτήρια διάγνωσης του εγκεφαλικού 
θανάτου (Ishibashi, 1992). Η φιλοσοφία των Σίντο, η οποία επικρατεί στην Ιαπωνία, 
είναι ξεκάθαρα αντίθετη προς την ιδέα της δωρεάς των οργάνων και αυτό γιατί η 
βασική της άποψη είναι ότι το σώμα είναι εξαιρετικά μολυσμένο μετά τον θάνατο 
(Μητροπολίτης Μεσογαίας και Λαυρεωτικής  Νικόλαος, 2005). 
Επίσης, ετερογενείς κοινωνικές συνθήκες μέσα στην ίδια τη χώρα, μοιάζουν 
να εντείνουν τους ηθικούς προβληματισμούς σχετικά με τις μεταμοσχεύσεις. 
Μορφωτικές, εθνοτικές, οικονομικές και θρησκευτικές αποκλίσεις στον πληθυσμό 
μιας χώρας μοιάζουν να γενικεύουν τις διαμάχες και την εναντίωση αναφορικά με τη 
δωρεά οργάνων. Το ενδιαφέρον της έρευνας για τη μελέτη της επίδρασης του 
φυλετικού παράγοντα προέκυψε κυρίως από τη διαπίστωση ότι η αντίσταση στο να 
γίνει κανείς δωρητής είναι ιδιαίτερα έντονη στα μέλη μειονοτικών ομάδων του 
πληθυσμού διαφόρων δυτικών χωρών (Yuen, Burton, Chiraseveenuprapunt, Elmore, 
Wong, Ozual, & Mulvihill, 1998), ενώ την ίδια στιγμή ο αριθμός των υποψήφιων 
ληπτών από μειονοτικές  κοινότητες, κυρίως Αφρικανών και Ασιατών, είναι  πολύ 
μεγάλος (Arriola, Robinson, Thomson, & Perryman, 2010. Siminoff & Sturm, 2000). 
Μία ιδιαίτερη, λοιπόν, πτυχή του θεσμού της δωρεάς οργάνων είναι όχι μόνο 
η ανάγκη για περισσότερα διαθέσιμα προς μεταμόσχευση όργανα, αλλά και για 
μεγαλύτερη ποικιλομορφία των διαθέσιμων οργάνων, δηλαδή όργανα που να 
προέρχονται και από τις μειονοτικές εθνοτικές ομάδες του πληθυσμού. Παρόλο που 
τα όργανα ατόμων διαφορετικής εθνότητας συχνά είναι συμβατά μεταξύ τους, όλοι 
οι ασθενείς που αναμένουν κάποιο όργανο θα είχαν περισσότερες πιθανότητες να το 
λάβουν, αν υπήρχαν μεγάλα ποσοστά δοτών από την εθνοτική ομάδα στην οποία 
ανήκουν. Αυτό συμβαίνει γιατί συμβατός τύπος αίματος και ιστών, στοιχεία κρίσιμης 
σημασίας για την συμβατότητα δότη-λήπτη, είναι περισσότερο πιθανό να βρεθούν 
μεταξύ μελών της ίδιας φυλής. Η έλλειψη οργάνων αφορά ιδιαίτερα τις μη καυκάσιες 
ομάδες του πληθυσμού, οι οποίες κατά το έτος 2008 αποτελούσαν το 53,1% της 
εθνικής λίστας αναμονής στις ΗΠΑ (Siegel & Alvaro, 2010). Επομένως, εκτός από 
τους αριθμητικούς, αναφέρονται και βιολογικοί παράγοντες που υπογραμμίζουν τη 
σημασία της ανταπόκρισης των μειονοτικών εθνοτικών ομάδων στη δωρεά οργάνων 
(Fullick, 2002. Sade, 1999). 
Έχει ξεκινήσει και εξελίσσεται η επιστημονική συζήτηση, κυρίως στις ΗΠΑ 
και στο Ηνωμένο Βασίλειο, σχετικά με τους πιθανούς λόγους του ελλείμματος 
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δωρητών από μειονοτικές εθνοτικές ομάδες, καθώς και για το ποια είναι η πιο 
αποτελεσματική στρατηγική, ώστε να βελτιωθεί το προφίλ της δωρεάς οργάνων σε 
τέτοιες κοινότητες. Οι Reitz και Callender (1993), οι οποίοι διερεύνησαν τους λόγους 
του χαμηλού ποσοστού δωρεάς από πλευράς Αφροαμερικανών, αποκάλυψαν ότι οι 
παράγοντες που επηρεάζουν το φαινόμενο είναι η απουσία σχετικής γνώσης, τα 
θρησκευτικά πιστεύω και οι προλήψεις, η δυσπιστία προς το ιατρικό σύστημα, η 
φτωχή πρόσβαση στην ιατρική φροντίδα, καθώς και η έλλειψη εξειδίκευσης των 
επαγγελματιών στην προσέγγιση αυτών των πληθυσμών. Επίσης, βρήκαν ότι όσοι 
ανήκουν στον εν λόγω πληθυσμό ανταποκρίνονται θετικότερα στο αίτημα δωρεάς 
εάν ενημερωθούν ότι ο λήπτης είναι της ίδιας εθνοτικής ομάδας και όταν το θέμα 
τίθεται από συντονιστή της ίδιας εθνοτικής ομάδας. Οι ερευνητές υποστηρίζουν πως 
το συγκεκριμένο εύρημα ενοχοποιεί τις φυλετικές διακρίσεις που πιθανά υφίστανται 
οι πληθυσμοί αυτοί κατά την παροχή υπηρεσιών υγείας, ως βασικό λόγο για την 
έλλειψη ανταπόκρισής τους στο θεσμό της δωρεάς.  
Παρόλα αυτά, και πιο πρόσφατη έρευνα των Boulware και συνεργατών 
(2002) στις ΗΠΑ έδειξε ότι η πλειοψηφία των λευκών συμμετεχόντων έφεραν τη 
ταυτότητα του δωρητή στην άδεια οδήγησή τους (65% των ανδρών και 60% των 
γυναικών), σε αντίθεση με τους μαύρους συμμετέχοντες (38% των γυναικών και 19% 
των ανδρών). Η διαφορά που σημειώθηκε στη στάση ανάμεσα στους δύο 
πληθυσμούς ερμηνεύεται και πάλι στη βάση παραγόντων όπως είναι η έλλειψη 
εμπιστοσύνης στο ιατρικό σύστημα (π.χ., οι μαύροι εμπιστευόταν λιγότερο τα 
νοσοκομεία και συμφωνούσαν περισσότερο με την άποψη ότι οι πλούσιοι ασθενείς 
απολαμβάνουν καλύτερη φροντίδα), αλλά και πολιτισμικών παραγόντων όπως είναι 
ο φόβος βεβήλωσης του νεκρού σώματος που προέρχεται από θρησκευτικές 
πεποιθήσεις κυρίως του μαύρου πληθυσμού. 
Η κοινότητα των Αφρο-αμερικανών δεν είναι η μόνη που εμφανίζει μειωμένη 
ανταπόκριση στη δωρεά οργάνων και προβλήματα προσβασιμότητας σε όργανα προς 
μεταμόσχευση. Η δωρεά οργάνων είναι επίσης σπάνια μεταξύ Ασιατών, κυρίως 
εξαιτίας του φόβου πρόωρου θανάτου και του ενδιαφέροντος να διατηρηθεί η 
ιερότητα του σώματος του νεκρού (Radecki & Jaccard, 1997). Φαίνεται πως γενικά 
οι Αφρο-αμερικανοί, οι Ασιάτες και οι Κινέζοι μοιράζονται πολλές παρόμοιες 
αντιλήψεις-δοξασίες σχετικά με την επιθυμία τους να παραμένει το σώμα τους 
ανέπαφο και «ολόκληρο» κατά τη μετάβασή τους στον «άλλο κόσμο» (Arriola, 
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Robinson, Thompson, & Perryman,  2010. Callender, 1987. Darr, & Randhawa, 1999. 
Gauher et al., 2013. Kometsi & Louw, 1999). 
Όσον αφορά τους κινεζικής καταγωγής Αμερικανούς πολίτες, φαίνεται πως 
είναι επηρεασμένοι από τις αρχές του Κομφουκιανισμού και του Ταοϊσμού καθώς 
και από άλλες πνευματικές πεποιθήσεις, οι οποίες συνδέουν το ανέπαφο σώμα με το 
σεβασμό στους προγόνους ή στη φύση. Πιο συγκεκριμένα, στη κινεζική κουλτούρα, 
η έννοια του θανάτου αποτελεί ταμπού και η διατήρηση της ελπίδας μέχρι τη 
τελευταία στιγμή θεωρείται πολύ σημαντική κατά την φροντίδα του ετοιμοθάνατου 
(Bulow, Sprung, Reinhart, Prayag, Armaganidis, 2008. Lam & McCullough, 2000). 
Οι ερευνητές θεωρούν ότι αυτό το στοιχείο ενισχύει την αντίσταση που 
παρουσιάζουν τα άτομα κινεζικής καταγωγής στην έννοια του εγκεφαλικού θανάτου. 
Ενδιαφέρον προκαλεί ωστόσο το εύρημα ότι, σε αντίθεση με τους κινεζικής 
καταγωγής Αμερικανούς πολίτες, οι Κινέζοι πολίτες που ζουν στην Κίνα στην 
πλειοψηφία τους φαίνεται πως τάσσονται υπέρ της πτωματικής δωρεάς οργάνων 
(Wang, Tian, Yin, & Zhang, 2012). Τέλος, οι Hayward και Madill (2003) σε μια 
συγκριτική, ποιοτική μελέτη μεταξύ Άγγλων πολιτών Πακιστανικής καταγωγής και 
λευκών Άγγλων πολιτών βρήκαν πως οι πρώτοι εξέφρασαν πιο έντονη έλλειψη 
εμπιστοσύνης προς το ιατρικό προσωπικό, θεωρώντας πως αν αποκτήσουν κάρτα 
δωρητή, οι γιατροί δε θα προσπαθήσουν να σώσουν τη ζωή τους. 
Τα αποτελέσματα δε φαίνεται να επιβεβαιώνουν την ύπαρξη φυλετικών 
διακρίσεων κατά την επιλογή των ληπτών οργάνων από τα προγράμματα 
μεταμοσχεύσεων (Sade, 1999). Παρόλα αυτά, ακόμη και οι υποψίες φυλετικής 
προκατάληψης κατά την διάθεση των οργάνων, οι οποίες προκαλούνται από τη 
γενικότερη αρνητική διάκριση που μπορεί να βιώνουν οι εν λόγω πληθυσμοί κατά 
την επαφή τους με υπηρεσίες υγείας και όχι μόνο, είναι αρκετές για να ερμηνεύσουν 
την αντίστασή τους στη δωρεά. Η μελέτη των Lopez, Valentin, Schandroglio, Coll,  
Martin, Sagredo, Martinez,  Serna, και  Matesanz (2012) που αφορά στη στάση προς 
την πτωματική δωρεά των μεταναστευτικών ομάδων στην Ισπανία καταλήγει στο 
συμπέρασμα πως η αντίσταση αυτών των πληθυσμών να εγγραφούν στο μητρώο 
δωρητών συνδέεται όχι τόσο με δημογραφικά και θρησκευτικά χαρακτηριστικά, όσο 
με το επίπεδο κοινωνικής ενσωμάτωσής τους και με την πρόσβαση που έχουν σε 
σχετική με τη δωρεά πληροφόρηση. 
Όσον αφορά τις θρησκευτικής βάσης ενστάσεις, πρέπει να αναφερθεί πως 
όλες οι κύριες θρησκείες θεωρητικά υποστηρίζουν τη δωρεά οργάνων καθώς την 
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αντιμετωπίζουν ως έκφραση φιλανθρωπίας, ενώ αποδέχονται παράλληλα ότι 
πρόκειται για μια ατομική επιλογή (Fox & Swazey, 1992). Οι Προτεστάντες, οι 
Ρωμαιοκαθολικοί και οι Ορθόδοξοι Χριστιανοί, οι Βουδιστές και οι Εβραίοι 
τοποθετούνται επισήμως υπέρ της εφαρμογής των σύγχρονων ιατρικών μεθόδων για 
την υποστήριξη της ανθρώπινης ζωής. Όσον αφορά στις περιπτώσεις ασθενών, όπου 
δεν υπάρχει ελπίδα επανάκαμψης, κατανοούν και αποδέχονται την άρση της 
υποστήριξης αυτής, αναγνωρίζοντας έτσι άμεσα ή έμμεσα και τον εγκεφαλικό 
θάνατο (Bulow et al., 2008). Η δωρεά οργάνων θεωρείται μια πράξη ύψιστης αγάπης 
και αλληλεγγύης από τις προαναφερθείσες θρησκείες, με την προϋπόθεση όμως ότι 
ο δωρητής ή η οικογένεια του έχουν συμφωνήσει εθελοντικά σε αυτή (Μητροπολίτης 
Μεσογαίας και Λαυρεωτικής Νικόλαος, 2005). Επίσης, οι μεταμοσχεύσεις δεν 
αντιβαίνουν στον Ισλαμικό Κώδικα Ηθικής και επιτρέπονται με την προϋπόθεση ότι 
υπάρχει συναίνεση του δότη, ευγενής πρόθεση, σεβασμός του ατόμου και του 
γεγονότος του θανάτου και σαφής αίσθηση ότι όλοι και όλα ανήκουν στο Θεό 
(Παπαδημητρίου, 1998). Ωστόσο, σχετική έρευνα στη Τουρκία (Uskun & Ozturk, 
2012) έδειξε ότι μόνο οι μισοί εκ των θρησκευτικών ηγετών απάντησαν ότι οι ίδιοι 
θα δώριζαν τα όργανά τους και μόνο το ένα τρίτο θα συναινούσε σε δωρεά οργάνων 
συγγενικού του προσώπου. Συγχρόνως, παραδέχτηκαν ότι δεν είναι επαρκής η γνώση 
που κατέχουν αναφορικά με το θέμα.  
Από τα παραπάνω προκύπτει ότι, ενώ όλες οι κύριες θρησκείες υποστηρίζουν 
θεωρητικά τις αρχές της δωρεάς οργάνων σώματος και της μεταμόσχευσης, μέσα σε 
κάθε θρησκεία εκφράζονται παράλληλα διαφορετικές σχολές σκέψης, των οποίων η 
οπτική πάνω στο θέμα της δωρεάς διαφοροποιείται από την επίσημη θέση. Επιπλέον, 
έχει φανεί ότι οι θρησκευόμενοι άνθρωποι συχνά αρνούνται να αποφασίσουν σχετικά 
με τη δωρεά, γιατί απλά δε γνωρίζουν την επίσημη στάση της θρησκείας τους στο 
θέμα αυτό και έτσι καταλήγουν να μη λαμβάνουν σχετική απόφαση (Radecki & 
Jaccard, 1997). Για παράδειγμα, για τους μουσουλμάνους αποτελεί υψίστης 
σημασίας προϋπόθεση το να υπολογίζουν τις αρχές του Ισλάμ κατά τη διαμόρφωση 
της απόφασης τους σχετικά με τη δωρεά οργάνων. Αν δε γνωρίζουν τη θέση της 
θρησκείας τους, το πιθανότερο είναι να αποφύγουν να λάβουν σχετική απόφαση. 
Επιπλέον, οι συγκεκριμένοι αποδίδουν μεγάλη σημασία στις ταφικές παραδόσεις και 
κατ' επέκταση στο ανέπαφο του νεκρού σώματος. Έτσι, οι διαδικασίες σχετικά με 
την πτωματική δωρεά εμπεριέχουν για τους μουσουλμάνους ένα κόστος που αφορά 
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στη δυνητική παρενόχληση της τιμής του νεκρού (Μητροπολίτης Μεσογαίας και 
Λαυρεωτικής Νικόλαος, 2005. Uskun & Ozturk, 2012). 
Πάντως, από το μεγαλύτερο μέρος της σχετικής βιβλιογραφίας (Boulware et 
al., 2002. Darr & Randhawa, 1999. DeLong, 1990. Durand, Decker, & Bruder, 2002. 
Gillmann, 1999. Pearl, 1990. Radecki & Jaccard, 1997. Rosner, 1999. Sanner, 1994), 
η θρησκευτικότητα φαίνεται να αντιμετωπίζεται ως αρνητικός προβλεπτικός 
παράγοντας για την απόφαση δωρεάς. Αν και αυτό το εύρημα δεν αφορά 
συγκεκριμένες φυλές και θρησκείες, μπορεί να συναντάται πιο έντονα σε κάποιες 
από ότι σε κάποιες άλλες. Συνοψίζοντας τα ευρήματα σχετικών ερευνών, διαπιστώνει 
κανείς πως οι θρησκευτικής προέλευσης ενστάσεις που αναφέρουν οι συμμετέχοντες 
στις έρευνες σχετικά με την αφαίρεση οργάνων περιλαμβάνουν αντίσταση στην ιδέα 
της διακοπής της μηχανικής υποστήριξης των εγκεφαλικά νεκρών, φόβους ότι η 
δωρεά οργάνων αποκλείει μια τελετή κήδευσης με το σώμα σε κοινή έκθεση, ότι 
καθυστερεί τις διαδικασίες της κήδευσης και ότι η απουσία συγκεκριμένων οργάνων 
κατά το τέλος αυτής της ζωής θα έχει αρνητικά αποτελέσματα στη μετά θάνατον ζωή 
(Pearl, 1990. Radecki & Jaccard, 1997. Rosner, 1999. Sanner, 1994). Επίσης, ο φόβος 
της βεβήλωσης του νεκρού σώματος, προερχόμενος από σχετικές θρησκευτικές 
πεποιθήσεις, οδηγεί αρκετούς ανθρώπους όλων των θρησκειών σε απόρριψη της 
προοπτικής της δωρεάς των οργάνων (Boulware et al., 2002. Darr & Randhawa, 
1999. DeLong, 1990. Durand et al., 2002. Gillmann, 1999). 
Σε αντίθεση με την πλειοψηφία των ερευνητικών δεδομένων, η ποιοτική 
έρευνα των Morgan και συνεργατών (2008) έδειξε ότι η θρησκευτικότητα σχετίζεται 
θετικά με την απόφαση να γίνει κανείς δωρητής. Οι ερευνητές αναφέρουν ότι 
αποτελεί αναπάντεχο εύρημα το ότι η θρησκευτική ιδεολογία προσφέρει στους 
συμμετέχοντες της δικής τους μελέτης ένα ιδεολογικό πλαίσιο επιχειρηματολογίας 
που υποστηρίζει τη θέληση κάποιου να βοηθήσει τους συνανθρώπους που πάσχουν 
δωρίζοντας τα όργανά του. Οι θρησκευτικές ενστάσεις που προβάλλουν όσοι 
αρνούνται τη δωρεά μπορούν, κατά την άποψη των ερευνητών, να ερμηνευτούν 
περισσότερο σαν ένα πλαίσιο που λειτουργεί ως ιστορία συγκάλυψης του βαθύτερου 
αισθήματος δυσφορίας που προκαλεί στους ανθρώπους η ιδέα της πτωματικής 
δωρεάς. Μια πρόσφατη έρευνα επισκόπησης των ποιοτικών μελετών που αφορούν 
στις στάσεις του γενικού πληθυσμού (Irving, Tong, Jan, Rose, Chadban, Allen, Craiq, 
Wong, & Howard, 2012) υπογραμμίζει μεν τη σημασία της θρησκευτικότητας στη 
διαμόρφωση των στάσεων,  καταλήγει όμως στο συμπέρασμα ότι οι παράγοντες 
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θρησκεία και πολιτισμικές πεποιθήσεις, που επικαλούνται συχνά ως αιτίες τα άτομα 
που απορρίπτουν τη δωρεά, δεν πρέπει να απομονώνονται από τους ερευνητές αλλά 
να αντιμετωπίζονται ως στενά συνδεδεμένες με πιο περίπλοκα θέματα, όπως η 
δυσπιστία προς το ιατρικό σύστημα και η έλλειψη γνώσης σχετικά με τις διαδικασίες 
της δωρεάς. 
Στάσεις, Κίνητρα και Ατομικά Χαρακτηριστικά 
Αρκετές μελέτες προσπαθούν να προβλέψουν την απόφαση εγγραφής στο 
μητρώο δωρητών και το αντίθετο, εστιάζοντας στις ατομικές στάσεις και 
πεποιθήσεις, κίνητρα και χαρακτηριστικά προσωπικότητας των (μη) δωρητών. Σε 
μια κλασική μελέτη στο γενικό πληθυσμό που εξέτασε γιατί οι άνθρωποι 
αποφασίζουν να δωρίσουν τα όργανά τους μετά θάνατον, προέκυψε ότι τα δύο πιο 
ισχυρά κίνητρα είναι ο αλτρουισμός και η πεποίθηση ότι με αυτόν τον τρόπο 
προκύπτει κάτι καλό από το θάνατο κάποιου (Vernale & Pachard, 1990). 
Επιπλέον, φαίνεται συστηματικά από τη διεθνή βιβλιογραφία (Dillon, Ferreri, 
Jin, Mendez, Smail, Balcom, Shoemaker, Kamuzora, Durhaim, & Dibble, 2007. May, 
Ausilio, & DeVita, 2000. Rodrigue, Cornell, & Howard, 2006) ότι καθοριστικό 
παράγοντα στην απόφαση του συγγενούς να συναινέσει στη δωρεά αποτελεί το να 
είναι γνωστή η επιθυμία του νεκρού δότη. Σε αυτό το πλαίσιο, μέρος των ερευνών 
έχει στραφεί στον εντοπισμό των παραγόντων που καθορίζουν την απόφαση να 
ανακοινώσει κανείς στην οικογένειά του την πρόθεσή του να γίνει δωρητής οργάνων 
μετά θάνατον. Η έρευνα των Morgan και Miller (2002) υποδεικνύει ως 
χαρακτηριστικά του εγγεγραμμένου δωρητή που θα επικοινωνήσει την απόφασή του 
στους οικείους του, την ειδική γνώση πάνω στη δωρεά, τη θετική στάση απέναντι 
στην ιδέα και το επίπεδο του αλτρουισμού που τον χαρακτηρίζει. Οι ερευνητές αυτοί 
βρήκαν πως όσοι νιώθουν υπέρμαχοι της ιδέας της δωρεάς και διαθέτουν επαρκή 
γνώση σχετικά, αισθάνονται και περισσότερη αυτοπεποίθηση ως προς την απόφασή 
τους, τη θεωρούν θετικό προσδιοριστικό στοιχείο του εαυτού τους και έτσι σπεύδουν 
να την ανακοινώσουν και να την υποστηρίξουν στις οικογένειές τους. Παρόμοια είναι 
τα ευρήματα μιας πιο πρόσφατης έρευνας (Volz & Szucs, 2011) που υποδεικνύουν 
την ανάγκη, τόσο η δημόσια εκπαίδευση, όσο και οι ενημερωτικές καμπάνιες της 
κοινότητας, να στοχεύσουν περισσότερο στη προώθηση της σημασίας των 
οικογενειακών συζητήσεων σχετικά με την πρόθεση των μελών να δωρίσουν τα 
όργανά τους μετά το θάνατο. 
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Μια ποιοτική μελέτη των Morgan και συνεργατών (2008) στην Αμερική 
παρέχει αρκετά δεδομένα για τα επιχειρήματα με τα οποία οι συμμετέχοντες στην 
συγκεκριμένη έρευνα στοιχειοθετούν την απόφασή τους να γίνουν ή να μη γίνουν 
δωρητές. Η ανάλυση των δεδομένων της έρευνας αποκάλυψε ότι ο βασικότερος 
λόγος στον οποίο αποδίδουν την απόφασή τους να υπογράψουν υπέρ της δωρεάς 
είναι η επιθυμία τους να βοηθήσουν τους συνανθρώπους τους που βρίσκονται σε 
ανάγκη, ενώ η πιο συχνή αιτία για την οποία δεν επιθυμούν είναι η έλλειψη 
εμπιστοσύνης προς το ιατρικό σύστημα και το σύστημα μεταμοσχεύσεων. 
Οι αλτρουιστικές πεποιθήσεις ως κίνητρο των αποφάσεων υπέρ της δωρεάς, 
πηγάζουν από ενσυναισθητική στάση προς τους άλλους που υποφέρουν και 
σχετίζονται με την επιθυμία κάποιου να δηλωθεί δωρητής (Batten, 1990. Piliavin & 
Charng, 1990. Piliavin & Gallero, 1990). Η κριτική που επιδέχονται ωστόσο οι 
έρευνες που επιχειρούν να αξιολογήσουν την επίδραση του αλτρουιστικού 
παράγοντα στην απόφαση δωρεάς, αφορά στο γεγονός ότι δεν υπάρχουν αξιόπιστα 
εργαλεία μέτρησης αυτού. Παρόλα αυτά, ο αλτρουισμός, σημασιοδοτούμενος από 
τους ίδιους τους συμμετέχοντες ως η επιθυμία να βοηθά κανείς όσους βρίσκονται σε 
ανάγκη, προκύπτει ως κύριος παράγοντας που οδηγεί σε συμπεριφορές θετικές προς 
τη δωρεά και σε ποιοτικής μεθοδολογίας μελέτες (Newton, 2011). 
Κατά τη βιβλιογραφική επισκόπηση προέκυψαν επίσης αρκετές μελέτες που 
επιχειρούν να συσχετίσουν τα χαρακτηριστικά των ατόμων με τη στάση τους στη 
δωρεά. Ατομικά χαρακτηριστικά που φαίνεται ότι σχετίζονται με την αντίσταση στην 
ιδέα της δωρεάς οργάνων, με υψηλή μάλιστα προγνωστική αξία, είναι το υψηλό 
επίπεδο άγχους, η χαμηλή αυτοεκτίμηση και η μειωμένη ικανότητα αυτοελέγχου 
(Campbell & DeMan, 2000). Η υπόθεση της συγκεκριμένης έρευνας βασίστηκε στη 
θεωρία του Lazarus (1966), σύμφωνα με την οποία το άγχος, η χαμηλή αυτοεκτίμηση 
και η απώλεια ελέγχου αποτελούν ατομικά χαρακτηριστικά που επιδρούν στο 
σύστημα αξιών των ανθρώπων κατά τη συναλλαγή τους με το περιβάλλον. 
Επομένως, άτομα με τα παραπάνω χαρακτηριστικά είναι πιο πιθανό να 
αντιλαμβάνονται τον κόσμο ως ένα απειλητικό μέρος.  
Αρκετοί ερευνητές ορίζουν το φαινόμενο της αντίστασης προς την ιδέα της 
δωρεάς οργάνων ως ψυχολογική αντίδραση που δεν ερμηνεύεται με τη λογική. Οι 
ρίζες της εν λόγω αντίστασης μπορεί να εντοπίζονται στην επικράτηση πρωτογενών 
ψυχικών διεργασιών στα άτομα, όπως παράλογοι φόβοι και προλήψεις (Fiedler, 
1996. Fox & Swazey, 1992.Youngner, 1996). Αρκετοί είναι οι ερευνητές, οι οποίοι 
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εντοπίζουν το φόβο του θανάτου ως στοιχείο που ερμηνεύει την αντίσταση στη 
δωρεά οργάνων (Lester, 2005. Richardson, 2000. Richardson, 1996. Robins, 
Levensque, & Retting, 2001. Siminoff, Gordon, Hewlett, & Arnold, 2001). Μάλιστα, 
οι ερευνητές αυτοί αποκαλύπτουν σημαντικές διαφορές ανάμεσα στους δωρητές 
(εγγεγραμμένους στο μητρώο δωρητών) και τους μη δωρητές, με τους δεύτερους να 
αναφέρουν εντονότερο φόβο ή μικρότερη αποδοχή της προοπτικής του θανάτου. 
Ακόμη, έρευνα στο Ισραήλ σε 227 φοιτητές (Besser, Amir, & Barkan, 2004) 
επιχείρησε να διερευνήσει αν συγκεκριμένες ψυχολογικές μεταβλητές και ατομικά 
χαρακτηριστικά όπως ο φόβος του θανάτου, η σχέση με την εικόνα του σώματός και 
o αυταρχισμός ως τάση και ως συμπεριφορά, διαφοροποιούν τους δωρητές οργάνων 
από τους μη δωρητές. Από τα αποτελέσματα φάνηκε ότι όσοι κατείχαν ήδη κάρτα 
δωρητή διακατέχονταν λιγότερο από συνειδητό φόβο θανάτου, είχαν θετικότερη 
αντίληψη για το σώμα τους και ήταν λιγότερο αυταρχικοί χαρακτήρες. 
Οι έρευνες περί «προσωπικότητας του δωρητή» είναι κυρίως ποσοτικές και 
χρησιμοποιούν ως επί το πλείστο κλίμακες μέτρησης, κατασκευασμένες για να 
μετρούν την παρουσία των συγκεκριμένων παραμέτρων στα άτομα. Βέβαια σε 
τέτοιου τύπου έρευνες ενέχεται το ερώτημα κατά πόσο δύνανται τα συγκεκριμένα 
εργαλεία να αξιολογήσουν, τόσο την ύπαρξη, όσο και την ένταση λεπτών 
ψυχοσυναισθηματικών αποχρώσεων της προσωπικότητας, όπως αυτές που 
αναφέρθηκαν πιο πάνω. Ωστόσο, μια πρόσφατη μελέτη μετασύνθεσης ποιοτικών 
ερευνών που χρησιμοποιούν κυρίως τις σε βάθος συνεντεύξεις ως μεθοδολογικό 
εργαλείο και αφορούν τη στάση του γενικού πληθυσμού προς τη δωρεά οργάνων, 
επιβεβαιώνει αρκετά από τα παραπάνω ευρήματα (Newton, 2011). Συγκεκριμένα, 
προκύπτει ότι, όσοι φοβούνται ιδιαίτερα να μιλήσουν και να σκεφτούν το θάνατό 
τους ή το θάνατο αγαπημένου προσώπου, αντιστέκονται στην ιδέα της δωρεάς 
οργάνων, ενώ σε άλλους η απόφαση για δωρεά συγκρούεται με την επιθυμία να 
διατηρήσουν τον έλεγχο πάνω στο σώμα τους, ακόμη και μετά το θάνατο. Επίσης, 
φάνηκε πως άτομα που διατηρούν έναν μεταφυσικό τρόπο σκέψης και έχουν την 
πεποίθηση ότι στοιχεία της προσωπικότητας του δότη μεταβιβάζονται στους λήπτες, 
τείνουν να αντιστέκονται στην ιδέα να δωρίσουν τα όργανά τους. Συμπερασματικά, 
παράγοντες που εμφανίζονται να επηρεάζουν την επιθυμία κάποιου να γίνει δωρητής 
περιλαμβάνουν υπαρξιακής φύσης ζητήματα όπως είναι η αντίληψη ότι οι δωρητές 
οργάνων «επιβιώνουν» του θανάτου, η ανησυχία κάποιου για τη σωτηρία «κακών» 
ανθρώπων, ο φόβος ότι υπογράφοντας κάρτα δωρητού προκαλείς τη μοίρα και 
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πιθανόν προκαλείς πρόωρο θάνατο, αλλά και η γενική αίσθηση αηδίας που μπορεί 
να προκαλεί η ιδέα της τοποθέτησης οργάνων κάποιου ατόμου στο σώμα κάποιου 
άλλου (Morgan et al., 2008). 
Ακόμη, οι πολίτες που είναι εγγεγραμμένοι δωρητές φαίνεται ότι 
διαφοροποιούνται από τους μη δωρητές ως προς την ποσότητα και την ποιότητα της 
γνώσης που κατέχουν πάνω στο θέμα της δωρεάς οργάνων. Οι αρνητικές πεποιθήσεις 
που φέρουν ορισμένα άτομα αναφορικά με τη δωρεά και τις διαδικασίες αυτής, την 
κατάσταση που περιγράφεται ως εγκεφαλικός θάνατος αλλά και τη λειτουργία του 
ιατρικού συστήματος συνολικά, αποδίδεται από μέρος της βιβλιογραφίας στη 
σχετική πληροφόρηση που έχουν λάβει, καθώς και την ποιότητα των πηγών 
προέλευσης αυτής της πληροφόρησης (Skowronski, 1997). Κλασική θεωρείται η 
έρευνα των Horton και Horton (1991) που πραγματοποιήθηκε στο γενικό πληθυσμό 
και εξέτασε πέντε κύριες μεταβλητές: τις αξίες, τη πρακτική γνώση που αφορά τη 
δωρεά, τις στάσεις, την επιθυμία για δωρεά και το αν το άτομο φέρει κάρτα δωρητού 
ή έχει κάνει αντίστοιχη αίτηση. Προέκυψε ότι η έλλειψη ενημέρωσης σχετικά με τη 
δωρεά μπορεί να επηρεάσει αντίστοιχα τη στάση που θα διαμορφώσει κανείς και άρα 
την επιθυμία του να γίνει ο ίδιος δωρητής οργάνων. Οι μη δωρητές τείνουν, για 
παράδειγμα, να πιστεύουν ότι τα άτομα στα οποία έχει επέλθει εγκεφαλικός θάνατος 
δεν είναι πραγματικά νεκρά, δε γνωρίζουν ότι σχεδόν όλες οι δυτικές θρησκείες 
υποστηρίζουν τη δωρεά οργάνων, δε γνωρίζουν ότι και μεγαλύτερης ηλικίας άτομα 
μπορούν να γίνουν δωρητές, ούτε ότι ο θεράπων ιατρός-υπεύθυνος για τη φροντίδα 
του δότη απαγορεύεται ηθικά και νομικά να έρθει σε επαφή και να προσφέρει 
ιατρικές υπηρεσίες στους λήπτες των οργάνων. 
Η δυσπιστία προς το ιατρικό σύστημα φαίνεται πως αποτελεί, σύμφωνα με 
τις αναφορές των περισσότερων πολιτών που συμμετείχαν στις σχετικές έρευνες, το 
σημαντικότερο αντικίνητρο στο να αποκτήσουν την ταυτότητα του δωρητή. Η 
δυσπιστία προς τους γιατρούς εκφράζεται μέσα από την πεποίθηση ότι δεν είναι 
δίκαιο το σύστημα κατανομής των οργάνων, το φόβο του ακούσιου ιατρικού λάθους, 
αλλά πάνω από όλα, την πεποίθηση ότι κάποιος κινδυνεύει από ηθελημένα πρόωρη 
διάγνωση θανάτου από τη στιγμή που δηλώνεται στο εθνικό μητρώο δωρητών (Lang, 
Bradley, & Cuthbert, 1992. Morgan & Miller, 2002. Morgan et al., 2008). Ο φόβος 
της λαθεμένης διάγνωσης σχετίζεται κυρίως με το ζήτημα του εγκεφαλικού θανάτου 
που συνοδεύει τις διαδικασίες της δωρεάς οργάνων. Η έννοια του εγκεφαλικού 
θανάτου αποτελεί περίπλοκο ζήτημα που εγείρει πολλές επιφυλάξεις και 
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αμφισβητήσεις από τους πολίτες, οι οποίοι συνήθως δε μπορούν να κατανοήσουν 
πλήρως τη κατάσταση που περιγράφει ο όρος, ή/και δε μπορούν να δεχτούν ότι 
πρόκειται για μη αναστρέψιμη κατάσταση, για πραγματικό θάνατο (Franz, DeJong, 
Wolfe, Nathan, Payne, Reitsma, & Beasley, 1997. Radecki & Jaccard, 1999. 
Simminof & Chillag, 1999. Siminoff, Burant, & Youngner, 2004. Sque & Payne, 
2006). 
Επίσης, ο φόβος της εκούσια λαθεμένης διάγνωσης του θανάτου πηγάζει από 
τις πληροφορίες με τις οποίες έρχονται σε επαφή οι πολίτες και αφορούν την 
παράνομη διακίνηση και εμπορία οργάνων (Riether & Mahler, 1995. Siminoff et al., 
2004. Sque & Payne, 2006). Η βιβλιογραφία ενοχοποιεί ως βασικό αιτιολογικό 
παράγοντα του μειωμένου ποσοστού δωρητών την έλλειψη έγκυρης πληροφόρησης 
του κόσμου σχετικά με τις μεταμοσχεύσεις από επίσημες και υπεύθυνες πηγές και 
την παραπληροφόρηση που προωθούν τα ΜΜΕ. Οι Guadagnoli, Christiansen, 
DeJong, McNamara, Beasly, και Evanisko (1999) παρατήρησαν ότι η τηλεόραση και 
οι ταινίες υπήρξαν οι σημαντικότερες πηγές πληροφόρησης και αφορμή για την 
έναρξη οικογενειακών συζητήσεων σχετικά με τη δωρεά οργάνων. Οι μύθοι και οι 
παρεξηγήσεις σχετικά με τη δωρεά ενισχύονται και από τα Μέσα Μαζικής 
Ενημέρωσης, συμπεριλαμβανομένων των βραδινών δελτίων ειδήσεων. Τέλος, οι 
Morgan και Miller (2002) υποστηρίζουν ότι η ενσωματωμένη στα σχολικά 
προγράμματα ειδική ενημέρωση μπορεί να συμβάλει κατά ένα μεγάλο μέρος στη 
διαμόρφωση της σωστής πληροφόρησης πάνω στη δωρεά οργάνων.  
Συζήτηση 
Το φαινόμενο της δωρεάς οργάνων έχει έως τώρα προσεγγιστεί από τις 
κοινωνικές και ανθρωπιστικές επιστήμες μέσα από διαφορετικές οπτικές. Ανάμεσα 
σε αυτές τις οπτικές φαίνεται πως κυριαρχεί η μελέτη των στάσεων, των αντιλήψεων, 
των  ψυχολογικών και  κοινωνικο-πολιτισμικών αντιδράσεων των πολιτών προς την 
ιδέα της δωρεάς οργάνων, τον ορισμό του εγκεφαλικού θανάτου και την αξιοποίηση 
των νεκρών σωμάτων. Η παρούσα επισκόπηση των σχετικών μελετών επιβεβαιώνει 
ότι η διαμόρφωση της στάσης των πολιτών απέναντι στο θεσμό της δωρεάς οργάνων 
είναι ένα περίπλοκο φαινόμενο που επηρεάζεται από τις προσωπικές πεποιθήσεις 
αυτών. Πρόκειται για πεποιθήσεις που προέρχονται τόσο από την θρησκευτική και 
πολιτισμική τους ταυτότητα, όσο και από τις προσωπικές τους εμπειρίες αναφορικά 
με το ιατρονοσηλευτικό σύστημα και άλλα ατομικά τους χαρακτηριστικά. 
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Ειδικότερα, από την επισκόπηση των ερευνών που μελετούν τη στάση 
εθνοτικών-μειονοτικών ομάδων του πληθυσμού απέναντι στη δωρεά οργάνων 
γίνεται σαφές ότι χρειάζονται περισσότερες διαπολιτισμικές μελέτες που θα 
προσπαθήσουν να διαπιστώσουν σε βάθος τις πολιτισμικές διαφορές στις 
πεποιθήσεις των διαφόρων πληθυσμών όσον αφορά το ρόλο της ιατρικής, την τελετή 
κήδευσης, τη δομή της οικογένειας και τα κοινωνικά ήθη. Μια τέτοια προσέγγιση θα 
ήταν σημαντική ώστε τα ως άνω στοιχεία να λαμβάνονται υπόψη κατά τη χάραξη 
πολιτικών ευαισθητοποίησης των αντίστοιχων πληθυσμών απέναντι στο θεσμό της 
δωρεάς οργάνων. Γίνεται, επίσης, σαφές πως στη διαμόρφωση της στάσης των 
μειονοτικών πληθυσμών απέναντι στη δωρεά οργάνων συμπλέκονται περισσότεροι 
του ενός παράγοντα όπως η φυλετική-πολιτισμική ταυτότητα, οι θρησκευτικές 
πεποιθήσεις, οι κοινωνικοοικονομικοί παράγοντες, και οι ενδεχόμενες διακρίσεις που 
μπορεί να υφίστανται οι εν λόγω πληθυσμοί κατά τη μεταχείρισή τους από κρατικούς 
φορείς. 
Η διαμόρφωση ωστόσο της γενικής στάσης των πολιτών προς τη δωρεά 
οργάνων φαίνεται πως αποτελεί ένα πολυσύνθετο φαινόμενο, που ενέχει 
μακροκοινωνικούς, μικροκοινωνικούς και ενδοψυχικούς παράγοντες, οι οποίοι 
αλληλοεπιδρούν μεταξύ τους. Σήμερα, εξακολουθεί να αποτελεί θέμα-κλειδί για τους 
επαγγελματίες του χώρου της δωρεάς οργάνων και τους κοινωνικούς επιστήμονες 
που μελετούν το φαινόμενο η κατανόηση των λόγων για τους οποίους η πλειοψηφία 
των ανθρώπων σε όλο τον κόσμο αποφεύγουν να γίνουν δωρητές.  Επίσης, η 
απόκλιση που παρατηρείται ανάμεσα στη μεγάλη προθυμία που δείχνουν οι 
άνθρωποι να λάβουν όργανα, εφόσον χρειαστεί, από τη μία και στη μικρή προθυμία 
να δωρίσουν όργανα δικά τους ή των συγγενών τους από την άλλη, αποτελεί ένδειξη 
της δυσκολίας που προκαλεί το θέμα της αφαίρεσης ανθρωπίνων οργάνων μετά 
θάνατον (Siegel & Alvaro, 2010). Το κενό που παρατηρείται διεθνώς μεταξύ γενικής 
υποστήριξης της ιδέας για δωρεά και της επιθυμίας να προβεί κανείς σε δωρεά οδηγεί 
στη σκέψη ότι γενικές προθέσεις και στάσεις δεν προβλέπουν απαραίτητα και 
συγκεκριμένες συμπεριφορές και δράσεις. Βάσει αυτής της παρατήρησης δε 
μπορούμε να θεωρήσουμε ότι η ψυχολογική πλευρά του ζητήματος της προμήθειας 
οργάνων σώματος έχει μελετηθεί επαρκώς, παρότι το σοβαρότερο πρόβλημα του 
χώρου των μεταμοσχεύσεων (δηλ., η έλλειψη σε όργανα) αποδίδεται κυρίως στο ότι 
υπάρχουν πολλοί άνθρωποι που αντιστέκονται ή είναι απόλυτα αρνητικοί στην 
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προοπτική της δωρεάς των δικών τους οργάνων ή των οργάνων των στενών συγγενών 
τους μετά θάνατον.  
Παρά το γεγονός ότι οι περισσότεροι που ερωτώνται αναφέρουν ότι θα 
ήθελαν να δοθούν τα όργανά τους μετά θάνατον, δε φτάνουν στο σημείο να 
υπογράψουν την κάρτα δωρητή (Siegel & Alvaro, 2010). Η απόφαση να αποκτήσει 
κανείς «ταυτότητα δωρητή» θεωρείται μια δύσκολη απόφαση, καθώς η λήψη της 
προϋποθέτει, μεταξύ άλλων, την αντιμετώπιση της ιδέας του προσωπικού θανάτου 
κάποιου, την ενασχόληση με θέματα ασθένειας και αναγκών «των άλλων», την 
ύπαρξη ανάλογης ενημέρωσης και ευαισθητοποίησης, καθώς και την αντιμετώπιση 
προσωπικών φόβων και κοινωνικών-πολιτισμικών προκαταλήψεων, πεποιθήσεων 
και στάσεων σχετικά με τη δωρεά, που διατηρούνται στον γενικό πληθυσμό. Τα 
μηνύματα επομένως των διαφόρων καμπανιών προώθησης της δωρεάς οργάνων 
οφείλουν να στοχεύουν κυρίως στη διάδοση τεκμηριωμένης γνώσης σχετικά με τις 
διαδικασίες που ακολουθούνται και όχι τόσο στη δημιουργία μιας θετικής άποψης 
για τη δωρεά γενικά.   
Είναι σαφές ότι υπάρχουν ποικίλα εμπόδια στο εγχείρημα των πολιτών για 
απόκτηση «ταυτότητας δωρητού», τα οποία μετά από τόσες δεκαετίες εξέλιξης του 
συστήματος των μεταμοσχεύσεων συνεχίζουν να υφίστανται (Massado, 1999. Siegel 
& Alvaro, 2010). Είναι σημαντικό, επομένως, να διερευνηθεί περαιτέρω το πώς 
δομείται και λειτουργεί η αυτοαντίληψη του ατόμου στο να αναγνωρίζει τον εαυτό 
του ως υποψήφιο δωρητή οργάνων. Επίσης, είναι σημαντικό να μελετηθεί σε βάθος 
πώς επηρεάζουν τον υποψήφιο δωρητή παράγοντες όπως το υπαρξιακό άγχος, ο 
βαθμός συνείδησης της θνητότητας, ο ιδεολογικός προσανατολισμός της ζωής 
κάποιου, η στάση του άμεσου και ευρύτερου περιβάλλοντος (Besser et al, 2004. 
Lester, 2005. Morgan & Miller, 2002. Siminoff et al, 2001. Vernale & Pachard, 1990. 
Youngner, 1996), τόσο στην απόφασή του να δηλωθεί ως δωρητής, όσο και στη 
διαχείριση της απόφασης αυτής στη συνέχεια. Ακόμη, θα ήταν ενδιαφέρον να 
διερευνηθεί το αν η άρνηση κάποιου ατόμου να δωρίσει τα όργανά του συνοδεύεται 
και από άρνηση του ιδίου να δεχτεί όργανα, καθώς στο πλαίσιο του θεσμού της 
δωρεάς οργάνων υπάρχει σχέση αλληλεπίδρασης ανάμεσα στο άτομο και την ιδέα 
της δωρεάς. Τέλος, απαιτείται περαιτέρω έρευνα σχετικά με το πώς τα ατομικά και 
ομαδικά χαρακτηριστικά συμπλέκονται με τις ηθικές συγκρούσεις που το ίδιο το 
φαινόμενο της δωρεάς περιλαμβάνει. Για παράδειγμα, με ποιο τρόπο και μέσα από 
ποιες διαδικασίες μπορεί η αξία της ίδιας της ανθρώπινης ζωής να έρχεται σε 
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σύγκρουση με άλλες αξίες, ενδιαφέροντα και πεποιθήσεις, στο πλαίσιο της απόφασης 
να γίνει κανείς δωρητής; 
Από την παρούσα επισκόπηση γίνεται εμφανές ότι, καθώς οι παράγοντες που 
προσδιορίζουν τις στάσεις του γενικού πληθυσμού σε σχέση με τη δωρεά οργάνων 
διαμορφώνονται σε υποθετικό-θεωρητικό και όχι πραγματικό πεδίο, δεν είναι και 
εφικτό να προβλεφθεί η ενδεχόμενη συμπεριφορά αυτού σε ρεαλιστικό πλαίσιο. Οι 
μελλοντικές έρευνες θα μπορούσαν να επικεντρωθούν στη μελέτη των πεποιθήσεων 
και των χαρακτηριστικών όσων έχουν ήδη εγγραφεί στο μητρώο δωρητών και να τις 
συγκρίνουν με εκείνων που έχουν αποφασίσει το αντίθετο (πχ, Besser et al., 2004. 
Horton & Horton, 1991.Lester, 2005. Morgan et al., 2008. Regalia et al., 2014. Robins 
et al., 2001. Siminoff et al., 2001).  Τέτοιες μελέτες θα μπορούσαν να θεωρηθούν πιο 
αξιόπιστες αναφορικά με τη μελέτη των παραγόντων που συμβάλλουν στην 
εδραίωση της ταυτότητας του δωρητή και που προβλέπουν την εκδήλωση 
αντίστοιχης μελλοντικής συμπεριφοράς εφόσον χρειαστεί. 
Προς αυτή την κατεύθυνση, οι κοινωνικοί επιστήμονες διεξάγουν, ολοένα και 
περισσότερο, ποιοτικές μελέτες οι οποίες επικεντρώνονται σε συγκεκριμένες ομάδες 
του πληθυσμού, όπως είναι οι εγγεγραμμένοι δωρητές (Newton, 2011) και τα μέλη 
οικογενειών που συναίνεσαν ή αρνήθηκαν σε δωρεά οργάνων εγκεφαλικά νεκρού 
συγγενούς τους (π.χ., Bellali & Papadatou, 2006. Bellali & Papadatou, 2007. DeJong 
et al.,1998. Jacoby et al., 2005. Jacoby & Jaccard, 2010). Αυτές οι ποιοτικές έρευνες 
θεωρούνται περισσότερο βοηθητικές για τον εντοπισμό των παραγόντων που 
επιδρούν στη συμπεριφορά των ανθρώπων σε σχέση με περίπλοκα θέματα όπως είναι 
η δωρεά οργάνων (Irving et al., 2012. Pomerantz, 2010). Κι αυτό γιατί οι ποιοτικές 
έρευνες επιτρέπουν περισσότερο λεπτομερή μελέτη των αντιλήψεων, των νοημάτων 
και των ερμηνειών των ίδιων των συμμετεχόντων μέσα από τους τρόπους με τους 
οποίους εκφράζουν τις ανησυχίες τους αναφορικά με την απόφαση δωρεάς. 
 Πράγματι πρόσφατα ερευνητικά δεδομένα (Ποδαρά, 2014) αποδεικνύουν ότι 
η στροφή προς τη μελέτη του νοήματος φαίνεται να συνεισφέρει τόσο στην 
κατανόηση των παραγόντων που δημιουργούν αντιστάσεις, όσο και εκείνων που 
διευκολύνουν τη λήψη και υλοποίηση της απόφασης για δωρεά. Η χρήση 
θεωρητικών και ερμηνευτικών προσεγγίσεων που θα επιτρέπουν τη διερεύνηση του 
νοήματος που αποδίδεται σε αυτές τις διαδικασίες, καθώς και η εστίαση της έρευνας 
σε ομάδες του πληθυσμού που θεωρούνται πιο άμεσα εμπλεκόμενες με τις 
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διαδικασίες της δωρεάς οργάνων πρόκειται να διευρύνουν και να εμβαθύνουν τα 
αποτελέσματα της μελλοντικής ψυχολογικής έρευνας στο χώρο αυτό. 
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